















特集 L II は，第214 回徳島医学会 （平成 9年2 月2 日）“病診
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プを設置し，平成 8 年 3 月に 4 項目の答申を頂いた。同









































このような努力を平成 9 年3 月迄実行したが，やはり
診療報酬上の紹介率は平均で20% を越すことができな
かった。そこで平成 9 年 4 月から，慢性疾患の患者に限
り再診の期限を 6 カ月に延長する措置を構じた。
その結果は医療法上の紹介率は平成 8 年の平均34. 7% 
から 9 年 4-6 月の平均40.3% へ診療報酬上の紹介率も
平成 8 年の18.5% から 9 年 4-6 月には24.8% へと上昇
し， 20% を越える好成績が得られた。
紹介率の向上のための努力はこのように lつの成果を
みたが，大学病院としては，初心に戻り，紹介患者への
対応を的確に行い 紹介頂いた先生の御要望に答える努
力を一層行うべきであろう。
じめ大学医学部の先生方のご理解とご協力により第21
回続いている徳島医学会の門戸を開いて頂いて，昨年よ
り徳島医学会を地域医療推進のための情報交換の場とし
て，研究の場として，あるいは交流の場として利用させ
て頂いております。
地域医療は今後少子高齢化の進展と低経済成長下では，
知何に進展させるか，政府と共に考慮すべき時期と思わ
れます。もとより自由開業制や医療機関へのフリーアク
セスの基本を維持しつつ医療機関の機能分担を明確化し
て，病床数や医師数の問題も含めて医療の需要に見合っ
た良質で適正かつ効率的な医療提供体制の確立が求めら
れています。
良質の医療を確保するには，患者の立場を重視して患
者と医師との信頼関係をよく維持しながら医療に関する
情報提供の推進を図らなければなりません。又医療機関
相互の役割分担と情報ネットワークの形成が必須条件と
なります。日本医師会の推進している「かかりつけ医J
（地域住民から信頼性あり 患者後送のための受皿とな
る二次三次病院と連携あり，又現在言われている地域支
援病院の確保），専門病院，特定機能病院との協力がな
